
5 5 8第三军医大学学报 1 9 9。年第 2 1卷第 6 期

耳 廓 巨 大 动 脉 血 管 瘤 1例

刘碾记 马惟力 (西南医院 耳鼻喉科 )

皿管瘤可发生于人体任何部位
,

但发生于耳廓的 巨大皿管瘤较少见
。

我科 帕收治 1 例
,

报告如下
:

息者 涂某
,

男
,

22 岁
。

因左耳廓发红
,

渐进性增大 19 年
,

丁
一

1 9 8 7年 10 月 1 4 日入院
。

患者于 3 岁 时左

耳廓背部长出一米粒大红色
一

民疹样物
,

此 后逐渐增大
,

色变深红
、

发痒
,

仲在当 地 医院给予药物外 敷等

治疗未能奏效
。

近 3 年忡物生 长明显加快
,

累及全耳廓
,

偶了二怕抓破汽洲 较多
。

先 后 共流 血 5 次
,

每次约

s o m l~ i o o m l
。

家族中无类似病史
。

入院检查
:

全身情况无特殊
。

左耳廓明显肿大畸 形
,

约 1 I c m x 6 C爪 x 3
.

cs m
,

色深红
,

触 之 呈海绵

状
,

皮温高
,

耳廓背部皮肤溃疡
,

约 0
.

sc m 火 0
.

c4 m
,

探之伏骨有坏花液化腔
,

片可们及明显的血管搏动
。

外耳道
、

鼓膜均正常
。

入院后 1 9 8 7年 10 月 29 日在全麻下行全 耳廊 巨 大服管瘤 训个术
,

在耳廓周 围先作一 排

间断压扎缝合
,

阻断周围血循环
,

继沿帅瘤边缘将耳廓完整 {们 一 见附陈! )
。

电灼止皿
,

松解伤 口周 围 皮

肤
,

1期愈合创口
。

病理诊断
:

左耳廓动脉血管瘤伴浩疡
。
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附 图 a 。

正 面 b
.

背 面

血管瘤以手术治疗为主
,

尽可能保留正常的解剖结构
。

才
、

例旧 帅瘤累及月
一

廓范困广泛和耳廓 软 丹有坏

死液化
,

故行全耳廓切除
。

手术方法除瘤休周围作一排间 {}
一

` ,
一

只
J

缝 介外
,

如有条件可行预外动脉 造 影
,

甲

了解供应瘤体的主要滋养血管予结扎或结扎颈外动脉
,

减少术中出阳
。 一

长听如 介残留吻份 瘤
,

可行瘤休内

硬化 klJ 注射
,

也可子小剂 最放射治疗
。
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掌骨多发性骨纤维异样增殖症 1 例报告

吴继明 王家瑚 (西南医院 骨科 )

、

骨纤维异样增殖症是 1 种原因不明的骨骼系统肿瘤样病变
。

广
一

、

多累及下肢长管状丹的千箭端
。

而发生于
`

毕丹者极少 见
。

手术与病理证实
。

现报告于下
:

惠者 女
,

27 岁
,

工人
。

1 9 9。年 5 月右手被挡纱车击伤
,

`
黔“ ( 病午份证是

:

常见 干青少 年
,

病变范围

秒院 收治 1 倒堂骨多发性骨 纤维 异样增殖
,

经

当即 出现手指肋胀
,

活动受 限
。

在当地治疗
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